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CORRELAÇÃO ENTRE DOR E DISPNÉIA EM PACIENTES FIBROMIÃLGICAS 
MATSUTANI. L.A.; MARQUES. A.P.; CARVALHO. C.R.F. 
Curso de Fisioterapia. Departamento de Clínica Médica. USP 
Objetivo: Quant i f ica r a d i spné i a em pac ien tes f ib romiá lg icas e anal isar os fatores r e sponsáve i s pela sua p resença . Metodologia: 
Foram e s t u d a d a s 6 m u l h e r e s (57 ,5 ± 10,5 a n o s ) c o m d i a g n ó s t i c o de f i b romia lg i a e 6 m u l h e r e s s a u d á v e i s (52 ± 2 ,6 anos ) . A s 
pac ien tes foram s u b m e t i d a s à: a) a v a l i a ç ã o d a do r pe la Esca la A n a l ó g i c a Visua l de D o r e a l g o m e t r i a nos 18 tender points; b) 
ava l i ação da função p u l m o n a r ( P F P ) ; c) a v a l i a ç ã o da d i s p n é i a u t i l i zando o d i a g r a m a cus to de o x i g ê n i o e; d) tes te de c a m i -
n h a d a dos 6 m i n u t o s . Resultados: N o s s o s r e su l t ados m o s t r a m q u e : a) pac i en t e s f i b romiá lg i ca s a p r e s e n t a r a m n íve i s mais 
e l evados de do r (p < 0 ,01) e m e n o r l imiar de s ens ib i l i dade d o l o r o s a e m 7 tender points (p < 0 ,01) , i nc lu indo a s e g u n d a 
a r t i cu lação c o s t o c o n d r a l . e p i c ô n d i l o lateral , g l ú t eos e cerv ica l ba ixa ; b) c o m e x c e ç ã o do p ico exp i r a tó r io de f luxo, s ignif ica-
t i vamen t e m e n o r nas p a c i e n t e s f i b romiá lg i ca s (p < 0 ,02) , não h o u v e a l t e r ação nos d e m a i s p a r â m e t r o s d a P F P ; c) não foi 
de tec tada d i fe rença na d i s t ânc i a p e r c o r r i d a d u r a n t e o tes te d o s 6 m i n u t o s en t r e a m b o s os g r u p o s , en t r e t an to , foi o b s e r v a d o 
que as pacientes f ibromiá lg icas apresen ta ram a u m e n t o da f reqüência respira tór ia ao t é rmino do teste; d) pac ien tes f ibromiálgicas 
ap re sen ta ram n íve i s m a i s e l e v a d o s de d i s p n é i a (p < 0 ,01 ) ; e) o b s e r v o u - s e u m a co r r e l ação en t re d i s p n é i a e a do r nos tender 
points s o m e n t e na a r t i c u l a ç ã o c o s t o c o n d r a l (r = 0 ,81) . Conclusão: N o s s o s d a d o s s u g e r e m q u e p a c i e n t e s f ib romiá lg icas 
a p r e s e n t a m n íve i s m a i s e l e v a d o s de d i s p n é i a e q u e a d i s p n é i a p a r e c e es tar c o r r e l a c i o n a d a c o m o m e n o r l imiar de sens ib i l ida-
de d o l o r o s a nos tender points c o s t o c o n d r a i s . 
Auxilio: PIBIQ-CNPq. 
CORRELAÇÃO ENTRE OS DIFERENTES RECURSOS FISIOTERÃPICOS E SINTOMA TOLOGIA EM PACIENTES 
PORTADORES DE DORT 
PINHO.C.F.G.: PIEMONTE. M.E.P. 
Pulsar - Clínica de Fisioterapia 
Objetivo: Re la ta r a e x p e r i ê n c i a f í so terápica , c o m p o r t a d o r e s de D O R T , r e l a c i o n a n d o a e v o l u ç ã o dos s i n t o m a s c o m os recursos 
f i s io te ráp icos u t i l i z ados e a d e s ã o d o s p a c i e n t e s as o r i e n t a ç õ e s d o s a l o n g a m e n t o s m u s c u l a r e s , na sua p rá t i ca prof i ss iona l . 
Método: A t r a v é s de u m a a v a l i a ç ã o inicial ve r i f i cou- se q u e d o s 4 2 pac i en t e s , 4 7 , 6 % a p r e s e n t a r a m s i n t o m a s a p e n a s em p u n h o 
e d e d o s , 3 8 % em m ã o , p u n h o , c o t o v e l o e 1 4 , 2 % em d e d o s , p u n h o s , c o t o v e l o e o m b r o . T o d o s r ea l i za ram d e z se s sões de 
f is ioterapia , s e n d o q u e 3 8 % u t i l i za ram d i a t e r m i a ; 2 1 , 4 % ca lor superf ic ia l ; 1 9 % d i a t e r m i a e co r r en t e ana lgés i ca ; 1 1 , 9 % calor 
superf ic ia l c o m co r r en t e ana lgés i ca ; 7 , 1 % d i a t e r m i a c o m ca lor superf ic ia l e 2 , 3 % s o m e n t e co r r en t e ana lgés i ca . Resultados: 
A o t é r m i n o da s d e z s e s sões foi r ea l i zada r eava l i a ção dos ca sos o b s e r v a n d o - s e q u e 8 1 % a p r e s e n t a r a m m e l h o r a d o s s in tomas . 
A p ó s u m " f o l l o w - u p " m é d i o de se is m e s e s foi rea l i zada u m a n o v a reava l iação d o s casos e o b s e r v a n d o - s e q u e 5 2 % apresen tavam 
m a n u t e n ç ã o da m e l h o r a em re lação ao q u a d r o inic ia l ; 2 5 % m a n u t e n ç ã o d o s s i n t o m a s in ic ia is e 7 % p io ra em re lação ao 
s i n t o m a s in ic ia is . C o n t u d o , d o s 6 7 % q u e c o n t i n u a r a m r ea l i z ando os a l o n g a m e n t o s m u s c u l a r e s o r i e n t a d o s , m e s m o q u e de 
fo rma i r regular , 6 8 % m a n t i n h a m a m e l h o r a d o q u a d r o m e s m o m a n t e n d o as m e s m a s a t i v i d a d e s p ro f i s s iona i s . Conclusão: 
N ã o foi poss íve l e s t a b e l e c e r c o r r e l a ç ã o es ta t í s t i ca e n t r e o s r e c u r s o s f i s io t e ráp icos e a r e g r e s s ã o d o s s i n t o m a s , n o en tan to , 
o b s e r v o u - s e c o r r e l a ç ã o en t r e a m a n u t e n ç ã o d a m e l h o r a a d q u i r i d a e a p rá t i ca de a l o n g a m e n t o s m u s c u l a r e s d u r a n t e a a t iv idade 
prof i ss iona l . 
